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Resumo
Objetivo: Desenvolver e avaliar aplicativo móvel para gerenciamento do processo de captação domiciliar de 
leite humano.

Métodos: Estudo de natureza aplicada realizado em três etapas: 1) definição de requisitos e elaboração do 
mapa conceitual; 2) geração das alternativas de implementação e prototipagem; 3) testes. O aplicativo foi 
avaliado por oito profissionais de Banco de Leite Humano quanto aos objetivos, estrutura e relevância, e três 
doadoras quanto à funcionalidade, usabilidade e eficiência.

Resultados: O aplicativo possui cinco módulos: Perfil, Minhas doações, Coleta domiciliar, Informações para 
doação de leite humano e Fale com o Banco de Leite Humano. A avaliação dos especialistas e doadoras 
considerou o conteúdo adequado e de fácil usabilidade.

Conclusão: O aplicativo CuidarTech Doe Leite colabora, de forma inovadora, com a gestão da captação do 
leite humano, por meio do gerenciamento da comunicação e interação entre a equipe do banco de leite e as 
doadoras.

Abstract
Objective: To develop and evaluate an app designed to manage human milk home collection. 

Methods: This applied study was carried out in three steps: 1) definition of requirements and formulation of 
conceptual map; 2) proposition of alternatives of implementation and prototyping; and 3) execution of tests. 
The app, named CuidarTech Doe Leite, was evaluated by eight professionals who worked at a Human Milk 
Bank regarding objectives, structure, and relevance and by three milk donors regarding functionality, usability, 
and effectiveness. 

Results: The app had five modules: Profile, My donations, Home collection, Information to donate human milk, 
and Contact the Human Milk Bank. The evaluation carried out by experts and donors considered the content 
adequate and easy to use.   

Conclusion: The app CuidarTech Doe Leite contributes, in an innovative way, to the management of human 
milk collection by helping handling communication and interaction between the human milk bank team and 
donors.  

Resumen
Objetivo: Desarrollar y evaluar una aplicación móvil para la gestión del proceso de captación domiciliaria de 
leche humana.
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Introdução

O Brasil possui a maior e mais complexa Rede de 
Banco de Leite Humano (rBLH) do mundo, com 
aproximadamente 222 unidades distribuídas em to-
dos os estados, e possui mais de 220 postos de coleta 
de leite humano. Assim, tornou-se modelo para a 
cooperação internacional em mais de 20 países das 
Américas, Europa e África, estabelecida por meio da 
Agência Brasileira de Cooperação.(1,2)

O Banco de Leite Humano (BLH) é um ser-
viço especializado, obrigatoriamente vinculado a 
um hospital materno e/ou infantil, responsável por 
ações de promoção, proteção e apoio ao aleitamen-
to materno. Para tal objetivo, executa atividades de 
coleta da produção excedente de nutrizes, seleção, 
classificação, processamento, controle de qualidade 
e distribuição do leite humano pasteurizado.(3) As 
evidências científicas quanto aos benefícios biológi-
cos e econômicos do leite humano são inquestioná-
veis, em especial para crianças prematuras ou baixo 
peso. Por meio dos bancos de leite, a superioridade e 
a eficácia do leite humano conferem benefícios para 
a criança a curto e longo prazos em todas as fases de 
sua vida.(4,5)

Nesse sentido, torna-se necessário desenvolver 
ações assistenciais/educativas voltadas à promoção 
da amamentação e à doação de leite humano, mobi-
lizando a sociedade e garantindo suporte e atenção 
integral às demandas das mulheres, em especial nos 
BLH. A escuta, acolhimento e assistência huma-
nizada são habilidades essenciais na sensibilização 
para a importância da amamentação e da doação 
de leite. Assim sendo, o momento das consultas de 
pré-natal, parto e pós-parto configura-se espaços 
privilegiados para ampliar as taxas de amamentação 
e o número de doadoras nos BLH.(5-7)

A doação de leite humano envolve valores so-
ciais, conhecimento e organização, tanto para as 

mães doadoras como para os profissionais de saúde. 
Entre as razões que levam as mulheres a doarem, 
destaca-se o altruísmo, resultando em um processo 
voluntário e consciente, que depende única e exclu-
sivamente da solidariedade humana, não podendo 
ser comercializado.(3-5) Portanto, além do desejo e 
disponibilidade materna, o ato de doar leite huma-
no necessita da circulação de informações e do vín-
culo formado entre os profissionais de saúde e as 
mães por eles assistidas.(8,9) E no aspecto da comu-
nicação, as mulheres apontam como dificuldades: 
a falta de informação adequada sobre como doar o 
leite e a dificuldade em levar o leite humano até o 
BLH mais próximo.(7,9)

Para organização da coleta domiciliar de leite, 
a equipe de enfermagem realiza ligações telefônicas 
para cada doadora confirmando a data e o turno da 
coleta. No entanto, às vezes, são necessárias várias 
tentativas de contato; e mesmo assim, ainda ocor-
re a visita domiciliar sem confirmação. Além disso, 
muitas vezes, não se encontra a doadora no domicí-
lio, dificultando a garantia da coleta do leite. Essas 
questões geram desgaste na equipe, desperdício de 
leite, desabastecimento do BLH e insatisfação das 
doadoras.

Entendendo a importância da doação de lei-
te humano para a saúde do neonato internado, e 
ciente das dificuldades para comunicação e fideliza-
ção das nutrizes enquanto doadoras, pensou-se na 
possibilidade dos aplicativos como facilitadores do 
acesso das pessoas à informação e ao conhecimento, 
sem restrição de tempo e espaço.(9,10) Ainda, sabe-se 
que os aplicativos possibilitam, na área da saúde, o 
desempenho de diversas atividades para a melhoria 
do cuidado prestado, e representam um meio eficaz 
de disponibilizar informação ou serviços e atingir 
o público-alvo desejado.(11,12) Assim, após busca na 
literatura e nas lojas de aplicativos, foram encontra-
dos dois: Amamente Brasília e Amamente e Doe, 

Métodos: Estudio de naturaleza aplicada realizado en tres etapas: 1) definición de requisitos y elaboración del mapa conceptual; 2) generación de alternativas 
de implementación y prototipo, 3) pruebas. La aplicación fue evaluada por ocho profesionales de un banco de leche humana con relación a los objetivos, 
estructura y relevancia, y por tres donantes en cuanto a la funcionalidad, usabilidad y eficiencia.

Resultados: La aplicación posee cinco módulos: Perfil, Mis donaciones, Recolección domiciliaria, Información para donación de leche humana y Contacto con 
el banco de leche humana. La evaluación de los especialistas y donantes consideró el contenido adecuado y de fácil usabilidad.

Conclusión: La aplicación CuidarTech Done Leche colabora, de forma innovadora, con la gestión de la captación de la leche humana, mediante el manejo de 
la comunicación e interacción entre el equipo del banco de leche y las donantes.
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com temas próximos ao proposto neste estudo, po-
rém com objetivos distintos, reforçando a impor-
tância e inovação dessa ferramenta para gestão da 
coleta domiciliar. Nesse contexto, o objetivo deste 
estudo foi desenvolver e avaliar um aplicativo móvel 
para gerenciamento da captação domiciliar de leite 
humano.

Métodos

Trata-se de uma pesquisa aplicada, que utilizou o mé-
todo do Design Centrado no Usuário, desenvolvido 
em três etapas: 1. definição de requisitos e elaboração 
do conteúdo; 2. estruturação, geração das alternati-
vas de implementação e prototipagem; 3. testes. A 
participação ativa dos usuários é um princípio funda-
mental do Design Centrado, método que busca solu-
cionar problemas práticos por meio da elaboração de 
produtos que sejam de fácil manuseio e atendam às 
necessidades e exigências dos usuários.(13)

O estudo foi desenvolvido no BLH do Hospital 
Universitário Cassiano Antônio Moraes (HUCAM), 
hospital de referência no estado do Espírito Santo.

Para levantamento dos requisitos, realizou-se, 
em outubro e novembro de 2018, uma pesquisa 
com as doadoras ativas do BLH-HUCAM, no in-
tuito de identificar se possuíam acesso a celulares e 
internet compatíveis com a tecnologia a ser propos-
ta, e quais conteúdos deveriam compor o aplicativo. 
Todas as 53 doadoras ativas receberam um envelope 
durante a coleta domiciliar de leite humano conten-
do uma carta-convite, o Termo de Consentimento 
Livre e Esclarecido (TCLE) e um formulário com as 
questões: Você possui celular com acesso a internet? 
(Sim ou Não). Caso o BLH tivesse um aplicativo 
sobre doação de leite humano você usaria? (Sim ou 
Não). Quais conteúdos você gostaria que houvesse 
nesse aplicativo? Após o período de 7 a 15 dias os 
envelopes foram recolhidos durante outro momen-
to de coleta domiciliar.

As respostas foram analisadas por frequência 
relativa e os conteúdos agrupados em relação a si-
milaridade de temas. Após análise das respostas do 
formulário, foi elaborado, no período de fevereiro 
a julho de 2019, o conteúdo teórico do aplicativo.

Na segunda etapa, de maio a setembro de 2019, 
foram geradas alternativas de implementação e pro-
totipagem para as funcionalidades do aplicativo, or-
ganizado em ciclos de design interativos, tendo em 
vista a adoção de tecnologias livres e abertas sempre 
que possível.

Na terceira etapa, no período de setembro a de-
zembro de 2019, o aplicativo foi testado por três 
grupos: equipe de desenvolvimento, profissionais 
de BLH e doadoras. Depois de cada avaliação, as 
funcionalidades e conteúdos eram corrigidos e pros-
seguia para o próximo teste. A equipe de desenvol-
vimento, composta por cinco membros, avaliou o 
aplicativo quanto à usabilidade utilizando o instru-
mento proposto por Krone.(14)

Não há consenso na literatura sobre a quanti-
dade de membros para compor o grupo de juízes, 
e o método para testes, mas algumas variáveis de-
vem ser consideradas pelo pesquisador, como por 
exemplo, características do usuário, das tarefas, do 
produto e das habilidades.(15,16)

Os profissionais do BLH avaliaram o aplicativo 
quanto ao conteúdo, observando os objetivos, a es-
trutura e a relevância. Adotou-se o seguinte critério 
de inclusão: participação de profissionais de saúde 
com, no mínimo, um ano de atuação no Serviço 
de BLH no estado do Espírito Santo. Para a seleção 
desses utilizaram-se duas estratégias: indicação de 
profissionais do universo relacional dos pesquisado-
res e a técnica de amostragem “bola de neve”.

Foram selecionados 15 juízes, que receberam 
uma carta-convite com apresentação da pesquisa e 
seus objetivos; o TCLE; um formulário de carac-
terização com as variáveis: gênero, idade, área de 
formação, tempo de formação acadêmica, tempo 
de experiência no Banco de Leite Humano e titula-
ção; e um questionário adaptado do instrumento de 
Leite,(17) com 21 perguntas, a saber: 6 para avaliação 
dos objetivos, 10 para estrutura e 5 para relevância. 
As questões foram pontuadas por uma escala tipo 
Likert, com três opções: 1- Adequado; 2- Necessita 
de adequação; 3- Inadequado.

Após a avaliação dos profissionais e adequação 
das sugestões, o aplicativo foi avaliado por três doa-
doras quanto à funcionalidade, à usabilidade e à 
eficiência. As doadoras foram convidadas por car-
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ta- convite e, depois de aceitarem participar do es-
tudo, agendou-se uma visita domiciliar, momento 
em que foram explicados os procedimentos, soli-
citada a assinatura do TCLE e instalada a versão-
-teste do aplicativo CuidarTech Doe Leite no celular 
da doadora. Para o teste do aplicativo, orientou-se 
realizar três atividades: 1- na função “Coleta domi-
ciliar”, realizar agendamento de coleta; 2- na função 
“Informações para doação de leite humano”, entrar 
na aba passo a passo; e 3- na função “Entrar como 
visitante”, realizar cadastro de doadora. Após ma-
nusear o aplicativo, foi aplicado um instrumento 
adaptado da ABNT/ISO/IEC 9126:1,(16) compos-
to por oito questões para avaliar apenas as caracte-
rísticas de funcionalidade, usabilidade e eficiência. 
As questões foram pontuadas por uma escala tipo 
Likert, com três opções: 1- Adequado; 2- Necessita 
de adequação; 3- Inadequado. Para avaliação do 
grau de concordância dos profissionais e doado-
ras, utilizou-se o Índice de Validade de Conteúdo 
(IVC), sendo aceitável uma concordância de 80%. 
Quanto ao cálculo para cada item individualmente, 
foi utilizada a seguinte fórmula: IVC = ∑ respostas 
“1” e 2” / ∑ respostas “1” + “2” + “3”.(15)

A pesquisa foi aprovada pelo Comitê de Ética em 
Pesquisa, sob CAAE n.º 57930016.0.0000.5060, e 
Parecer n.º 1.794.528, cumprindo-se todas as exi-
gências para a proteção dos participantes de pesqui-
sas científicas que envolvem seres humanos.

Resultados

Etapa 1: Definição de requisitos e elaboração do 
conteúdo do aplicativo
A pesquisa com as doadoras foi respondida por 28 
mulheres (52,83%), e observou-se que 96% delas 
possuíam celulares conectados à internet, compatí-
veis com o uso da tecnologia proposta no estudo. 
Além disso, 100% mostraram-se dispostas a usar 
o aplicativo do BLH, sugerindo conteúdos com 
ilustrações e vídeos sobre doação de leite humano. 
Posteriormente a essa etapa, foram elaborados os 
conteúdos de orientação para coleta, extração, ar-
mazenamento e transporte, utilizando a Resolução 
RDC n.º 171, de 4 de setembro de 2006, Manual 

do Banco de Leite Humano: funcionamento, pre-
venção e controle de riscos da Série Tecnologia 
em Serviços de Saúde, a Norma Técnica 09.18. 
Doadoras: Triagem, Seleção e Acompanhamento. 
As ilustrações e vídeos do aplicativo foram desen-
volvidos por uma equipe de design.

Etapa 2: Estruturação, geração das alternativas 
de implementação e prototipagem do aplicativo
O aplicativo denominado CuidarTech Doe Leite é uma 
tecnologia desenvolvida para gerenciamento da coleta 
de leite humano e da comunicação entre os profissio-
nais dos BLH e as doadoras, contendo cinco módu-
los com telas livres para navegação. A tela inicial do 
aplicativo traz a sua identificação, contendo o nome 
do aplicativo – CuidarTech Doe Leite – e as funciona-
lidades para acesso: entrar, login e senha, se a nutriz já 
possuir cadastro no BLH. Caso ela ainda não tenha se 
cadastrado, poderá conhecer o aplicativo pela opção 
“Dicas de Doação” ou “Cadastrar”. Logo em seguida, 
abrirá a tela de menu de navegação (Figura 1).

Figura 1. Tela de apresentação do aplicativo CuidarTech Doe 
Leite

As opções: Perfil e Agendar Coleta são páginas 
que necessitam de senha de acesso, que será dispo-
nibilizada após a usuária tornar-se doadora, quan-
do receberá senha e login. O item Perfil permite o 
acesso aos seus dados de cadastro e que a doadora 
visualize seu histórico de doações, além de visualizar 
mensagens enviadas pelo BLH.
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A opção Agendar Coleta é a via para solicitar a 
coleta/visita domiciliar do leite extraído, cancelar a 
visita e ainda desativar o cadastro de doadora, infor-
mando o motivo do cancelamento. A opção Dicas 
está disponível para usuárias cadastradas e visitan-
tes. Nessa opção, há os tópicos: Quem pode doar, 
Materiais para coleta, Preparação do frasco, Passo a 
passo, Extração do leite e Transporte do leite. Essas te-
las são visualizadas na figura 2.

Ao clicar em qualquer das opções da tela (Figura 
2), todas possuem informações ilustradas descre-
vendo passo a passo a realização dos seus processos, 
e três vídeos educativos explicando como realizar a 
massagem e ordenha do leite humano (Figura 3).

O aplicativo também traz uma opção “Fale com 
BLH” (Figura 1), como um canal extra de comu-
nicação entre usuário e Banco de Leite Humano; a 
mensagem chegará por SMS, e-mail ou, se preferir, 
por telefone.

Etapa 3: Testes do aplicativo
O aplicativo foi testado por três grupos: equipe de 
desenvolvimento, profissionais de BLH e doadoras. 
Os desenvolvedores detectaram alguns problemas, 
os quais foram corrigidos antes de prosseguir com 
as avaliações.

Na avaliação de conteúdo, oito profissionais 
de saúde participaram, representando quatro dos 
seis bancos de leite do estado do Espírito Santo. 

Quanto ao perfil, 100% eram do sexo feminino, 
62,5% tinham idade entre 50 e 60 anos. Acerca 
das áreas de formação, 75% enfermeiros e 25% 
médicos. O tempo de formação acadêmica foi de 
87,5% acima de 10 anos e o de experiência no 
Banco de Leite Humano variou entre 1 a 30 anos, 
sendo 75% acima de 10 anos. Em relação à titula-
ção, 50% possuíam especialização, 25% mestrado 
e 25% doutorado.

Na avaliação dos profissionais de saúde, a média 
geral de IVC de todos os itens do instrumento foi 
de 0,96, demonstrando a adequação do aplicativo.

No quesito “Objetivos”, os itens 1.5 e 1.6, ob-
tiveram menor pontuação, o que gerou uma opor-
tunidade de reflexão dos desenvolvedores para me-
lhoria do app. Para o item 1.5 “Proporciona refle-
xão sobre doação de leite humano”, apenas um juiz 
sugeriu que fossem adicionadas informações sobre 
o uso do leite humano doado ou pasteurizado do 
BLH; e para o item 1.6 “Incentiva a mudança de 
comportamento”, não houve sugestões.

No bloco 2, o IVC variou de 0,88 a 1.00. O 
item 2.8 “Informações cientificamente corretas em 
relação à doação de leite humano”, que obteve IVC 
de 1.0, mas foram sugeridas alterações no item que 
refere a validade do LH para doação, pois apresen-
tava divergência em relação à literatura.

No bloco 3, os itens alcançaram IVC de 1.00, 
e houve sugestões para o acréscimo de informações 

Figura 2. Tela módulo Dicas de doação de  leite humano do 
aplicativo CuidarTech Doe Leite

Figura 3. Tela módulo Dicas de doação de  leite humano – 
Materiais para coleta
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breves sobre o destino do leite humano de doado-
ras, como forma de aumentar o interesse pela te-
mática. Os itens considerados inadequados pelos 
especialistas foram revisados, realizando-se ajustes 
no aplicativo.

Após as correções, o aplicativo foi avaliado por 
três doadoras quanto a funcionalidade, usabilidade 
e eficiência, e verificou-se IVC acima de 0.80 para 
todos os itens (Tabela 2).

O aplicativo encontra-se em fase de correções 
e, após finalização, será registrado no Instituto de 
Inovação Tecnológica da UFES.

Discussão

A globalização e o advento da internet têm contri-
buído para que os aplicativos móveis conquistem 
cada vez mais espaço na população. Essa versatili-
dade contribuiu para que a Organização Mundial 
de Saúde,(18) reconhecesse, em 2011, o potencial da 

saúde móvel como estratégia para as práticas saudá-
veis, favorecendo a incorporação desse artefato de 
forma cada vez mais frequente.

O aplicativo CuidarTech Doe Leite, contendo 
telas interativas e informativas, além de linguagem 
clara e objetiva, poderá ser utilizado pelos profissio-
nais do BLH, doadoras de leite humano e nutrizes. 
Apresenta-se como inovação tecnológica gerencial e 
educacional, sendo o primeiro aplicativo produzi-
do no Brasil com a finalidade de auxiliar a equipe 
de saúde de um banco de leite no processo de ge-
renciamento do serviço de coleta domiciliar de leite 
humano. Além disso, apoia também, as doadoras 
no processo de aprendizagem em relação à doação 
de leite humano.

A enfermagem tem acompanhado essa era da 
inovação por meio do desenvolvimento de fer-
ramentas assistenciais, gerenciais e educacionais. 
Muitos softwares, predominantemente, têm a fina-
lidade de apoiar o desenvolvimento do processo de 
enfermagem, mas também possuem funcionalida-
des gerenciais.(12,19) Ainda, aplicativos móveis são 
novas fontes de informações – amplamente utiliza-
das no contexto educacional –, inovando o proces-
so ensino-aprendizagem com materiais educativo- 
interativos, e a utilização de ambientes virtuais de 
aprendizagem.(10,11,20)

Os aplicativos surgem como uma proposta edu-
cacional capaz de disseminar informações em di-
versos contextos. No entanto, é necessária reflexão, 
pois alguns são lançados nas lojas virtuais sem ne-
nhum tipo de monitoramento, possivelmente não 
vinculados a pesquisas, e sim a desenvolvedores par-

Tabela 1. Avaliação dos profissionais de saúde quanto aos 
objetivos, estrutura/ apresentação, e relevância do aplicativo, 
segundo IVC
Itens avaliativos n IVC

1. Objetivos

1.1. Nome do aplicativo Doe Leite é adequado. 8 1.00

1.2. Contempla o tema proposto (doação de leite humano). 8 0,88

1.3. Adequado ao processo de ensino-aprendizagem em relação à 
doação de leite humano.

8 1.00

1.4. Esclarece dúvidas sobre doação de leite humano. 8 1.00

1.5. Proporciona reflexão sobre doação de leite humano. 8 0,75

1.6. Incentiva a mudança de comportamento. 8 0,60

2. Estrutura/apresentação

2.1. Apresenta sequência lógica. 8 1.00

2.2. Tamanhos dos desenhos estão adequados. 8 1.00

2.3. Texto com tamanho adequado. 8 1.00

2.4. Tema atual. 8 1.00

2.5. Linguagem adequada ao público-alvo. 8 1.00

2.6. Informações com linguagem claras e objetivas. 8 1.00

2.7. Linguagem interativa, permitindo envolvimento ativo no processo 
educativo sobre doação de leite humano.

8 0,88

2.8. Informações cientificamente corretas em relação à doação de leite 
humano.

8 1.00

2.9. Informações necessárias para doação de leite humano. 8 1.00

2.10. Ilustrações (imagens e vídeos) são claras e transmitem facilidade 
de compreensão.

8 1.00

3. Relevância

3.1. Estimula o aprendizado. 8 1.00

3.2. Adequado ao público-alvo. 8 1.00

3.3. Desperta interesse pelo tema doação de leite humano. 8 1.00

3.4. Figuras/ desenhos/vídeos ajudam a entender o que está escrito. 8 1.00

3.5. Telas do aplicativo são atraentes e chamaram sua atenção. 8 1.00

Tabela 2. Avaliação das doadoras quanto a funcionalidade, 
usabilidade e eficiência, segundo IVC
Itens avaliativos n IVC

1. Funcionalidade

1.1. O aplicativo é preciso na execução de suas funções. 3 1.00

1.2. O aplicativo dispõe das funções necessárias para solicitar coleta 
de leite domiciliar, obter informações sobre doação de leite humano e 
realizar cadastro da doadora.

3 1.00

1.3. O aplicativo possui segurança de acesso mediante uso de senha. 3 1.00

2. Usabilidade

2.1. É fácil entender as orientações do aplicativo. 3 1.00

2.2. É fácil aprender a usar o aplicativo. 3 1.00

2.3. É fácil solicitar coleta de leite pelo aplicativo Doe Leite. 3 1.00

3. Eficiência

3.1. O tempo de resposta do aplicativo é adequado. 3 1.00

3.2. Recursos disponibilizados no aplicativo são adequados. 3 1.00
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ticulares, dificultando a avaliação da qualidade do 
conteúdo das informações.(21)

A avaliação do conteúdo do CuidarTech Doe 
Leite por profissionais de saúde e doadoras permi-
tiu adequações do artefato, possibilitando conteúdo 
baseado nas evidências científicas e melhor aceita-
ção pelo público-alvo.

O serviço de coleta domiciliar de leite huma-
no realizado pela equipe do BLH é uma estratégia 
valiosa e facilitadora no processo de doação. No 
entanto, as principais dificuldades relatadas pelas 
mulheres para se tornarem doadoras são: falta de in-
formação adequada; falta de tempo; retorno às ati-
vidades laborais; escassez de orientações sobre como 
doar o leite; bem como o desinteresse em cumprir 
todas as medidas necessárias para a doação e levar o 
leite humano até o BLH mais próximo.(7,9,22)

Nesse sentido, orientações sobre a doação de 
leite humano, ordenha e armazenamento do leite 
devem ser fornecidas junto com a assistência à ama-
mentação, e podem contribuir para ampliar o nú-
mero de doações.(22)

Ao recorrerem ao serviço de BLH, as nutrizes 
recebem apoio para a resolução dos problemas apre-
sentados – e informações sobre a importância e o 
benefício proporcionado pelo seu leite –, mostran-
do-se, assim, mais dispostas a continuarem a doa-
ção em prol da saúde de outros recém- nascidos.(23) 
Desse modo, uma das ações desempenhadas pelos 
BLH é apoiar as mulheres que desejam amamen-
tar seus filhos. No decorrer desse processo, além 
de conseguirem prolongar a amamentação, muitas 
descobrem ou aprendem a identificar o excesso de 
produção de leite e se tornam doadoras.

Como limitação, verifica-se a necessidade de 
avaliar o aplicativo móvel com um número maior de 
doadoras, considerando que o processo de avaliação 
busca verificar a relevância e a aplicabilidade junto 
às usuárias. Destaca-se a contribuição da equipe de 
design, letras e analistas de sistema, considerando 
que tais conhecimentos técnicos foram essenciais 
para a produção do aplicativo móvel, ressaltando a 
importância da produção interdisciplinar. Por ou-
tro lado, apontam-se as dificuldades para organizar 
e manter uma equipe de produção tecnológica, que 
envolve diferentes atores e áreas do conhecimento.

Conclusão

Esta pesquisa desenvolveu e avaliou o aplicativo 
móvel CuidarTech Doe Leite, que colabora, de for-
ma inovadora, com a gestão da captação do leite hu-
mano, mediante o gerenciamento da comunicação 
e interação entre a equipe do banco de leite e as 
doadoras. Também possui uma funcionalidade edu-
cativa, possibilitando, aos usuários, acesso imediato 
a informações confiáveis sobre doação de leite hu-
mano, baseadas em evidências científicas. O aplica-
tivo permite o agendamento de coleta domiciliar, e 
apresenta interface que auxilia a equipe do Banco de 
Leite Humano no gerenciamento do recolhimento 
domiciliar do leite doado, visando melhorar a co-
municação com as doadoras. Essa ferramenta foi 
avaliada por especialistas e doadoras, e os resultados 
foram satisfatórios, atestando a qualidade do produ-
to e favorecendo a sua aceitabilidade pelo usuário.
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